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V dnešnej dobe technického pokroku a rozvoja technológií pre spracovanie dát 
a vyuţitie rôznorodých metód v praxi je dôleţitou prednosťou úspora času pri 
spracovaní a získavaní dát, obzvlášť ak je to v oblasti medicíny. V medicíne sú pri 
vyhodnocovaní výsledkov magnetickej rezonancie čas a presnosť neopomenuteľným 
faktorom.  
Za týmto účelom bolo navrhnuté zadanie tejto práce. Zadanie som si vybrala ako 
moţnosť k zlepšeniu osobných programovacích schopností a zlepšenia prehľadu  
a pochopenia základov, a princípov tejto problematiky magnetickej rezonancie. 
 Táto práca je rozdelená na dve základné partície, ktorými sú teoretická príprava 
a praktická časť. 
 V teoretickej rovine tejto práce budú rozvádzané teoretické poznatky z oblasti 
magnetickej rezonancie. Budú popísané základné princípy snímania magnetickou 
rezonanciou, rôzne metódy snímania, ale aj fyzikálne a matematické definície, ktoré sú 
v priebehu tejto medicínskej procedúry vyuţité. 
 Druhá časť práce obsahuje popis programu na spracovanie dát z magnetickej 
rezonancie pomocou prostredia a programovacieho jazyka MATLAB. Výstupom 
praktickej časti bude samostatný program navrhnutý do prostredia „priateľského voči 
uţívateľovi“. Program bude navrhnutý tak, aby koncový uţívateľ nemal zapotreby riešiť 
zloţité algoritmy na vytváranie snímok z magnetickej rezonancie, znalosti zloţitých 
programovacích „fráz“, ale bude postačovať si navoliť metódu spracovania a parametre 





1 TEORETICKÁ PRÍPRAVA 
1.1 Magnetická rezonancia 
1.1.1 Princíp a história 
Magnetická rezonancia (MR) je najmladšia z neinvazívnych rádiologických 
vyšetrovacích a zobrazovacích metód, ktorá je vyuţívaná predovšetkým na diagnostiku 
patologických zmien v ľudskom organizme.  
Táto technológia nepracuje na rozdiel od CT alebo röntgenu s röntgenovým 
ţiarením, ale so silným homogénnym magnetickým poľom, do ktorého je ľudské telo 
vloţené, a vysokofrekvenčným elektromagnetickým vlnením, v podobe vyslania 
krátkeho rádiofrekvenčného impulzu do pacientovho tela, pričom následne sa sníma 
slabý signál vytvorený telom a následne slúţi k rekonštrukcii samotného obrazu. 
Podstatou farebného rozlíšenia jednotlivých tkanív je odlišná reakcia pri rovnakom 
vonkajšom pôsobení magnetického poľa.  
Odborne teda : Nukleárna MR ako vlastnosť atómov, prvýkrát pozorovaná 
vedcami Felixom Blochom a Edwardom Purcellom roku 1946, dokázala, ţe je 
informatívnou technikou v mnohých oblastiach výskumu, najmä v chémii a fyzike. 
Dospeli tieţ k záveru, ţe určité jadrá umiestnené do elektromagnetického poľa 
absorbujú rádiofrekvenčnú energiu. Po excitácii sa jadrá postupne vrátia do kľudovej 
fázy a uvoľnia energiu do svojho okolia. Signál MR je teda veľmi bohatý na merateľné 
charakteristiky, zahŕňajúc počiatočnú silu, frekvencie oscilácie a mieru obnovy a 
rozpadu, ktoré odráţajú povahu súboru atómov, štruktúru ich okolia, a spôsob interakcie 
atómov s týmto okolím, rsp. prostredím, a naviac je teda moţné manipulovať s 
vonkajším magnetickým prostredím v priestore a čase, bez významného vplyvu na 
štruktúru materiálu. 
Za svoj objav dostali v roku 2003 Nobelovu cenu za medicínu a fyziológiu. Prvé 
snímky z magnetickej rezonancie vytvoril v roku 1973 Paul Lauterbur. 
1.1.2 MR prístroj a jeho princíp 
Obrázok č.1 znázorňuje MR prístroj s popisom funkcií rôznych častí. 
 Vytváranie dokonalejších anatomických obrazov vzniká v tzv. „metalickom 
zámotku“ MR skeneru kde je pacient obklopený štyrmi elektromagnetickými cievkami 
a súčiastkami vysielaco-prijímacej jednotky („transciever“). 
 Skener vyuţíva elektromagnety a rádiové signály k produkcii kríţovo-
sektorovej snímky. 
 Y-ová cievka vytvára premenlivé magnetické pole od hlavy po päty 
vnútri skenovacieho tunelu. 
 Z-ová cievka vytvára premenlivé magnetické pole odvrchu nadol naprieč 
skenovacím tunelom 
 Transciever posiela rádiové signály protónom, od ktorých následne 
signály prijíma.  
 X-ová cievka vytvára premenné magnetické pole zľava doprava naprieč 
skenovacím tunelom.  
 Hlavná cievka obklopuje pacienta jednotným magnetickým poľom.  
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 Pacient vo voľnom šatstve musí mať vyprázdnené vrecká od kovových 
predmetov, ktoré by mohli znehodnotiť výsledky merania ak by sa pohli 
vplyvom magnetických síl.  
 
 
Obrázok č. 1 Princíp MR skenovacieho prístroja [11] 
 
1.2 Zobrazovanie magnetickou rezonanciou (MRI) 
V predošlých kapitolách sme opísali základný princíp magnetickej rezonancie a princíp 
fungovania MR skeneru. Potrebné je však vysvetliť tieţ základné fyzikálne princípy, 
predpoklady a matematické vzťahy aby sme sa dostali do obrazu a problematiku lepšie 
pochopili. 
1.2.1 Polarizácia protónov 
Všetky protóny majú magnetický moment (µ) a spin (S), Za beţných podmienok sú osy 
rotácie protónov (spiny) náhodne orientované v priestore, ale keď pridáme silné 
vonkajšie pole s indukciou B0, dôjde k zarovnaniu týchto os v smere siločiar tohto poľa. 
Väčšina protónov sa orientuje súhlasne (energeticky menej náročný stav), ale niektoré 
sú orientované nesúhlasne. 
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 Naviac protóny začnú vykonávať precesný pohyb. Táto frekvencia precesie 
(nazývaná Larmorova) závisí na intenzite mag. poľa a type atómu (jeho 
gyromagnetickom pomere 𝛾) :  




Vďaka tomu sa dajú zobrazovať nezávislé rôzne typy atómových jadier, čo sa 
vyuţíva v tzv. MR spektroskopii.  
Vyuţívané magnety sú väčšinou supravodivé a beţne majú 0,5 aţ 2 T, ale môţu 
byť v rozsahu 0,1 aţ 12 T. Pre lepšiu predstavu, ako silné sú magnety, si môţeme 
uvedomiť, ţe magnetické pole Zeme je silné pribliţne 5·10-5 T. 
            
 
Obrázok č. 2 Znázornenie magnetického  Obrázok č. 3 Precesný pohyb protónu 
momentu (µ)a spinu (S) protónu    v magnetickom poli s indukciou B0 
1.2.2 Excitácia 
Pretoţe sú precesie jednotlivých protónov v rôznych fázach, dochádza k vzájomném 
vyrušeniu ich vplyvu na výsledný vektor magnetizácie tkaniva v rovine xy. Tento vektor 
je teda rovnobeţný so smerom vonkajšieho magnetického poľa, a preto nie je 
pozorovateľný. aby sme ho mohli namerať, potrebujem ho sklopiť do roviny xy, v ktorej 
je umiestnená prijímacia cievka. Preto sa pridáva rádiofrekvenčný pulz, ktorý musí mať 
frekvenciu rovnú Larmorovej, aby došlo k excitácii protónov. Odtiaľto je odvodený 
názov magnetická rezonancia, pretoţe protóny rezonujú na Larmorovej frekvencii s RF 
pulzom. 
Rádiofrekvenčný pulz má dvojitý účinok na protóny tkaniva :  
 
Obrázok č. 4 Po pridaní RF pulzu môže byť viac protónov orientovaných antiparalélne 
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 viac protónov je orientovaných antiparalélne k magnetickému poľu, čím 
dochádza k zmene z –ovej zloţky vektoru magnetizácie tkaniva,  
 
Obrázok č. 5 RF pulz zjednotí fázy precesií jednotlivých protónov 
 fázy precesií sa zjednotia, čím vznikne priečna zloţka vektoru magnetizácie. 
Tieto dva deje prebiehajú súčasne. Pokiaľ pouţijeme nový súradný systém, ktorého 
osa z sa zhoduje s pôvodnou, a ktorého osy x', y' rotujú s Larmovou frekvenciou okolo 
osy z, bude sa pohyb vektoru magnetizácie tkaniva javiť ako obyčajné „klopenie“ do 
roviny xy, pričom uhol klopenia závisí na integráli dodanej energie (teda na veľkosti RF 
pulzu a dĺţke jeho trvania). Takmer vţdy sa pouţíva RF pulz, ktorý klopí vektor o 90°, 
ale často býva nasledovaný ďalšími, ktoré vyţívajú rôzne vlastnosti tkaniva pre 
dosiahnutie poţadovaného kontrastu (tzv. pulznej sekvencie). 
 
Obrázok č. 6 Klopenie vektoru magnetizácie do roviny xy pridaním RF pulzu 
1.2.3 FID a relaxácia 
Po dodaní energie 90° RF pulzom začnú vektory magnetizácie rotovať v rovine xy 
s Larmovou frekvenciou, a tým indukujú prúd v cievke umiestnenej v tejto rovine. 
Takto získaný signál sa označuje ako tzv. FID (free induction decay), ktorý má 
harmonický priebeh s exponenciálne klesajúcou amplitúdou. Akonále prestane pôsobiť 
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RF pulz, dôjde k tzv. relaxácií, kedy sa protóny snaţia dostať do rovnováţneho stavu (v 
smere siločiar mag. poľa). 
 
Obrázok č. 7 T1 relaxácia 
Vektor magnetizácie tkaniva Mz  v smere osy z nadobúda opäť svoju veľkosť 
(tzv. pozdĺţna longitudinálna čiţe spin-mrieţková relaxácia). Časový priebeh nárastu je 
exponenciílny a môţeme ho znázorniť tzv. T1 krivkou, kde konštanta T1 udáva čas, za 
ktorý dôjde k obnoveniu veľkosti Mz  na 63% zvojej pôvodnej veľkosti. Taktieţ prestane 
pôsobiť synchronizačný efekt RF pulzu. Vplyvom magnetických polí  jednotlivých 
častíc, ktoré spôsobujú drobné lokálne nehomogenity mag. poľa, budú jednotlivé 
protóny precedovať s nepatrne rozdielnymi kmitočtami a dôjde tak k postupnej ztrate 
fázovej jednotnosti  precedujúcich protónov (spin-spinová relaxácia), a tým tieţ 
k zániku priečnej zloţky vektoru magnetizácie tkaniva Mxy .Zmenu velkosti v čase 
popisuje krivka T2, ktorá má tieţ charakter exponenciály. T2 relaxačná konštanta potom 
udáva čas, za ktorý dôjde k poklesu veľkosti Mxy na 37% svojho maxima. V skutočnosti 
je pokles priečnej zloţky magnetizácie tkaniva ovplyvnený ešte drobnými zmenami 
v nehomogenite vonkajšieho mag. poľa. Pokles je tak podstatne strmejší a príslušnú 
relaxáciu označujeme ako T2*. 
 
Obrázok č. 8 T2 relaxácia 
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Na nasledujúcom obrázku je zobrazené rozloţenie vektorov mag. momonetov 
v rôznych časových okamţikoch po excitácií 90° RF pulzom. Tesne po odoznení RF 
pulzu sú jednotlivé vektory vo fázy a výsledný vektor magnetizácie je sklonený do 
roviny xy. V prijímacej cievke sa začne indukovať FID signál. Keďţe je vţdy T2 ˂ T1, 
rýchlejšie sa uplatňuje T2 relaxácia a amplitúda FID signálu klesá exponenciálne 
s konštantou T2 (rsp. T2*). Zároveň, ale pomalšie, sa uplatňuje tieţ relaxácia T1, čo 
spôsobí nárast magnetizácie v smere osy z. Celý systém konverguje k rovnováţnemu 
stavu, ktorý trval pred excitáciou. 
 
Obrázok č. 9 Meranie FID signálu 
1.2.4 Metódy snímania dát 
Pokiaľ vyuţijeme v MRI len sekvenciu 90° RF pulzu, zobrazíme tak hustotu protónov  
jednotlivých tkanivách. Takto ale nemusíme zobraziť všetky poţadované rozdiely 
v tkanivách. K dosiahnutiu potrebného kontrastu sa preto vyuţívajú ďalšie pulzné 
sekvencie, ktoré berú do úvahy aj relaxačné časy T1 a T2 (rsp. T2*). 
Metóda „saturation recovery“ 
Táto zobrazovacia metóda sa skladá z niekoľkých po sebe idúcich rovnomerne časovo 
rozloţených RF pulzov, z ktorých kaţdý otáča vektor magnetizácie o 90°. Po prvom RF 
pulze sa vektor magnetizácie do roviny xy a následne sa na ňom začne uplatňovať 
relaxácia. Pretoţe rôzne tkanivá majú rôznu hodnotu T1, bude rýchlosť pozdĺţ relaxácie 
v rôznych tkanivách rozdielna. Následne sú pridané 90° RF pulzy, po ktorých sa ihneď 
meria FID. Interval medzi po sebe idúcich pulzoch sa označuje ako doba opakovania 
pulzu TR (pulse repetite time). V oblastiach s krátkym relaxačným časom T1 sa vektor 
po prvom pulze vráti do polohy blízko osy z a po aplikácií druhého pulzu sa sklopí 
mierne pod rovinu xy . Naopak v oblastiach s dlhým relaxačným časom T1 sa vektor po 
prvom pulze vracia len tesne nad rovinu xy, takţe sa po druhom RF pulze dostane veľmi 
pod rovinu xy. Vďaka tomu sa bude FID signál líšiť v tkanivách s rôznou relaxačnou 
dobou T1 (obdobne po ďalších pulzoch). Vhodným nastavením času TR je moţné 
docieliť optimálny kontrast zobrazovaných tkanív. 
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Technika „inversion recovery“ 
Zobrazovanie pomocou inversion recovery je tvorené sekvenciou dvoch pulzov. Ako 
prvý je pouţitý 180° RF pulz, ktorý preklopí vektor magnetizácie z kladného smeru do 
záporného smeru osy z. Potom sa začne uplatňovať relaxácia T1 a magnetizácia sa 
vracia do rovnováţneho stavu. Potom nasleduje 90° RF pulz, ktorý preklopí vektor 
magnetizácie do roviny xy, a po ňom sa meria FID. Vektor magnetizácie, ktorý sa rýcho 
dostane do kladného smeru osy z kvôli krátkemu T1, sa po excitácií druhým RF pulzom 
dostane do kladného smeru x (y) – dostaneme svetlú časť obrazu, zatiaľ čo vektor 
v tkanivách s dlhou T1 do záporného smeru (tmavá časť obrazu). V porovnaní 
s metódou saturation recovery prikladá metóda inversion recovery väčšiu váhu na T1, 
takţe je vhodná, pokiaľ potrebujem dostať vysoký kontrast. 
„Spin-echo“ sekvencia 
Skladá sa z 90° RF pulzu a jedného alebo niekoľkých nasledujúcich 180° RF pulzov. Po 
90° RF pulze je vektor magnetizácie sklopený do roviny xy a začína sa prejavovať 
relaxácia T2, kedy dochádza k rozfázovaniu. Ak ale nasleduje 180° RF pulz, ktorý 
preklopí spiny v rovine xy o 180°, spiny sa opäť sfázujú a v prijímacej cievke je 
detekovaný echo signál, ktorého amplitúda je závislá na T2 tkanive (T2* sa neuplatní –
vplyv nehomogenity B0  pri rozfázovaní sa vyruší pri sfázovaní). Kontrast v obrázku je 
moţné nastaviť pomocou času TR (time repeat) a TE (teime echo). Ak bude TR ≫ T1, 
bude potom obrázok T2-váhovaný. Ak bude TR porovnateľný s T1, bude obrázok pri 
malých TE T1-váhovaný, pri väčších TE T2-váhovaný. 
Technika „gradient-echo“ 
Táto sekvencia začína 90° RF pulzom, ktorý sklopí vektor magnetizácie do roviny xy. 
K volaniu echa je tu ale na rozdiel od predošlej techniky pouţitý gradient magnetického 
poľa miesto ďalšieho pulzu. Ak je k magnetickému poľu B0  pridané gradientné 
magnetické pole, budú susediace protóny precedovať s mierne odlišnou Larmovou 
frekvenciou. To spôsobí rozfázovanie jednotlivých spinov. Nasleduje gradient 
s opačným znamienkom, ktorý znovu sfázuje jednotlivé spiny, a tým vyvolá echo. 
Pokles amplitúdy FID signálu je tu závislý na relaxačnom čase T2* a obrázok teda bude 
T2*-váhovaný. Táto technika pracuje s menšími časmi TE ako predošlá a pre excitáciu 
sa vyuţívajú menšie uhly, čo vedie k moţnosti menších časov TR, preto sa jedná 
o veľmi rýchlu zobrazovaciu techniku, ktorá slúţi ako základ zobrazovacích techník 
pouţívaných v súčasnosti.  
1.2.5 Priestorové zakódovanie 
Pri pouţití vyššie uvedených techník chýba v meraných dátach akákoľvek priestorová 
informácia. Preto sa pridáva ďalšie slabšie mag. pole, tzv gradientné pole, ktoré 
spôsobí, ţe sa kmitočet precesie bude lineárne líšiť v priestore. To si môţeme názorne 
predstaviť na analógií s klavírom. Kaţdý kláves klavíra sa rozoznie inou frekvenciou. 
Keď klavirista zahrá nejaký akord, počujeme všetky frekvencie zároveň, ale skúsený 
hudobník dokáţe rozoznať, aké noty a akou silou boli zahrané. 
 FID signál vytvorený v prítomnosti gradientného poľa je tieţ polyfónny. 
Priestorové súradnice v tele pacienta sa dajú prirovnať ku klávesom klavíra. 
Zaznamenaný FID signál je ako tóny s frekvenciou lineárne sa meniacou podľa polohy. 
Pokiaľ budeme gradientné pole meniť, získame rôzne trajektórie v k-priestore. 
Najčastejšie pouţívané typy trajektórií sú zobrazené na nasledujúcom obrázku. Z týchto 
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trajektórií uţ môţeme jednoducho rekonštruovať 2D alebo 3D obrazy pacientovho tela 
pomocou inverznej Fourierovej transformácie.  
 
Obrázok č. 10 Najbežnejšie typy trajektórií v k-priestore pri snímaní MRI dát 
1.2.6 Matematický popis MRI 
Gradientné pole X(z) na pozícií z môţeme zapísať v tvare , 
kde │ X(z)│je amplitúda a ϕ(z) fáza. Ak gradient tohoto magnetického poľa označíme G 
, frekvencia precesie (Larmorova) môţe byť popísana ako  
 
kde B0 je intenzita vonkajšieho statického mag. poľa a κ fyzikálna konštanta. Pokiaľ sa 
gradient G mení v čase, G : ˂0,T˃ → , fáza magnetizácie ϕ(z) = ϕ(z,t) je integrál  
 
kde t = 0 odpovedá času excitácie RF pulzom. Následne definujeme funkciu k,  
k : ˂0,T˃ →  ako 
 
Prijímacia cievka integruje skrz celý objem nameraný signál  
 
kde  označuje trojdimenzionálnu Fourierovu transformáciu amplitúdy │X│ 
magnetizácie. 
 V MRI môţeme tieţ merať jednotlivé rezy tela. Najprv nastavíme gradientné 
pole na z-ovej súradnici, ktoré spôsobí, ţe sa rezonančné frekvencie budú lineárne líšiť 
pozdĺţ tejto súradnice. Keď potom excitujeme protóny RF pulzom s úzkym rozsahom 
frekvencií, vyberieme tým jeden rez, v ktorom Larmorové frekvenciu odpovedajú 




 Nameraný MRI signál je teda Fourierova transformácia pre priestorovo závislú 
amplitúdu │X│ magnetizácie (obraz), ktorá je podvzorkovaná na krivke  
. Opakovaním niekoľkých rôznych RF excitácií dostaneme 
vzorky (diskrétnej) Fourierovej transformácie funkcie │X│ pozdĺţ rôznych kriviek  
k1, . . . ,kL v . Potrebný čas na meranie je úmerný počtu L takých kriviek, a preto 
chcem ich počet maximalizovať. [10] 
1.3 Perfúzne zobrazovanie 
Pre diagnózu a hodnotenie úspešnej liečby v medicíne je dôleţitým druhom 
zobrazovacej metódy perfúzne zobrazovanie. Vyuţitie perfúzneho zobrazovania je 
v MR je jednou z perspektívnych moţností pouţitia tejto diagnostickej metódy. Analýza 
pomocou perfúzneho zobrazovania (PWI – „Perfuse Weighted Imaging“) je však 
v súčasnej dobe len na experimentálnej úrovni kvôli obmedzeniam fyzikálnych 
moţností. 
Perfúzne zobrazovanie je dôleţitým nástrojom pre diagnózu kardiovaskulárnych 
a onkologických ochorení. V súčasnosti môţe mať táto metóda variabilné pouţitie 
napríklad v magnetickej rezonancii, ultrazvuku, pozitrónovej emisnej tomografii alebo 
v počítačovej tomografii. 
Podľa publikácie pracoviska magnetickej rezonancie v Kramároch[12] perfúzne 
vyšetrenie umoţňuje hodnotenie prietokových charakteristík sledovaných loţísk. Patrí k 
najdôleţitejším metodikám rozšíreného protokolu mozgu pri charakterizácii lézie, je 
súčasťou predoperačného vyšetrenia a posterapeutického sledovania. V súčasnosti 
existujú tri spôsoby perfúzneho vyšetrenia :  
 T1 perfúzne techniky (DCE – dynamic contrast enhance) s pouţitím kontrastnej látky 
aplikovanej vysokotlakovým injektorom,  
a ASL (arterial spin labeling) – bez pouţitia kontrastnej látky, ktoré sú v procese 
prípravy, 
 T2* perfúzne techniky s pouţitím kontrastnej látky aplikovanej vysokotlakovým 
injektorom, uţ aktuálne pouţívaný spôsob vyšetrenia. 
V T2 perfúznej technike v oblasti vyšetrovania mozgových nádorov je 
najvýznamnejšími parametrami CBV (cerebral blood volume) mapa, ktorá umoţňuje 
odlíšiť malígny proces od nemalígnych procesov, aj skorý postterapeutický efekt a 
pseudoprogresiu od progresie nádoru. Pri ASL sa sleduje CBF (cerebral blood flow), 
sľubné je vyuţitie pri hodnotení neurodegereneratívneho procesu v mozgu, demencie. 
 Základný postup perfúzneho zobrazovania je rovnaký pre všetky modality. 
Pacientovi je intravenózne podaná vhodná kontrastná látka (bolus) vo forme injekcie 
alebo infúzie, vďaka ktorej môţu byť namerané dáta v oblasti záujmu. Touto oblasťou 
môţe byť buď nejaký orgán, ale aj časť orgánu rsp. samostatný voxel. 
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Vďaka kardiovaskulárnemu systému je kontrastná látka rozvedená ďalej do tela a jej 
časové a priestorové rozloţenie môţe byť sledované. Časové priebehy koncentrácie 
tejto látky v oblasti záujmu nazývame perfúzne krivky. Analýzou perfúznych kriviek 
získame odhady perfúznych parametrov nevyhnuteľných pre diagnózu. Najdôleţitejšími 
parametrami sú stredná doba prechodu (MTT – mean transit time), čas dosiahnutia 
maximálnej intenzity (TTP – time to peak), objem krvi (BV – blood volume, rCVB – 
relative cerebral blood volume) a krvný tok (BF – blood flow, rCBF – relative cerebral 
blood flow). Tieto parametre sú schématicky znázornené na nasledujúcom obrázku, 
pričom horná krivka predstavuje zdravú oblasť a spodná krivka oblasť zasiahnutú 
ischemickou chorobou. Odlišnosť týchto dvoch kriviek vo svojich parametroch je 
zjavná. 
 
Obrázok č. 11 Perfúzne krivky s ich parametrami 
1.3.1 Modelovanie perfúzneho zobrazovania 
Pre perfúzne krivky sa vyuţívajú tri základné typy modelov – matematický, priestorový 
a fyzikálny. Pomocou týchto modelov sa potom lepšie odhadujú perfúzne parametre. 
Matematické modely sú zaloţené na tvarovej podobnosti medzi perfúznymi krivkami 
a nejakou matematickou funkciou, ktorou sa snaţíme dáta preloţiť. Príkladom tohto 
typu môţe byť vyuţitie hustoty lognormálneho rozdelenia alebo model s oneskorením, 
ktorý je zaloţený na konvolúcií hustoty normálneho rozdelenia (predstavujúce náhodný 




 Priestoroví modely sú zaloţené na popise prekrvených tkanív v priestore. 
Modelované krivky popisujú vzťah medzi umiestnením aplikácie kontrastnej látky 
a vybranej oblasti záujmu. Do tejto kategórie spadá Erglandov model a model vyjadrený 
pomocou gama rozdelenia pravdepodobnosti. Posledná kategória modelov je zaloţená 
na fyzikálnom popise častíc po podaní bolusu. Tieto modeli sa dajú popísať pomocou 
diferenciálnych rovníc. 
Lognormálny model 
V práci Komprimované snímání v perfuzním zobrazování pomocí magnetické 
rezonance[10] sú perfúzne krivky matematicky modelované pomocou kriviek hustoty 
lognormálneho rozdelenia. Tento model predstavujúci závislosť koncentrácie 
kontrastnej látky na čase v oblasti záujmu je definovaný nasledovne :  
 
 - kde c predstavuje konštantnú hodnotu bez pouţitia kontrastnej látky, t0 
oneskorenie bolusu medzi miestom podania a oblasťou záujmu, S plochu medzi 
konštantnou hodnotou c a krivkou µ, a σ sú obvyklé parametre lognormálneho 
rozdelenia. Na nasledujúcom obrázku je znázornený lognormálny model perfúznej 
krivky pre konkrétne parametre t0=7, c=3,02·10
4
, S=5,25·106, µ=5,18 a σ=0,62. 
 
Obrázok č. 12 Perfúzna krivka s konkrétnymi parametrami 
 Aj keď je model zaloţený na podobnosti reálnych a modelových kriviek, môţe 
byť odvodený z distribúcie prietoku krvi a kineticky kontrastnej látky pomocou 
stochastického modelu s vyuţitím fraktálnych sietí. Kaţdá cieva sa vetví do dvoch 
dcérskych ciev. Ak je podiel prietoku v dcérskych cievach náhodnou premennou 
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v intervale (0,1) s ľubovoľnou funkciou hustoty pravdepodobnosti a sieť ciev má veľký 
počet generácií, distribúcia prietoku je práve lognormálny model. 
Spektrum perfúznych kriviek bolo povaţované za riedke, pretoţe veľké mnoţstvo jeho 
koeficientov sa blíţi k nule. Pri výpočtoch spektra perfúznych kriviek s rôznymi µ a σ 
boli ostatné parametre zvolené t0=1, S=8,6·10
6
, c=0, na výpočet bolo pouţitých 600 
meraní v čase.[10] 
 
Obrázok č. 13 Amplitúdové spektrum perfúznej krivky pre rôzne µ pri σ = 0,7 
 
Obrázok č. 14 Amplitúdové spektrum perfúznej krivky pre rôzne σ  pri µ = 5,5 
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1.4 Komprimované snímanie 
S MR sa neodmysliteľne viaţe časovo náročný proces získavania dát, čím sa dostávame 
k pojmu komprimované snímanie. 
1.4.1 Zavedenie a princíp 
Obvyklý spôsob komprimovania dát aţ doteraz bol nazbierať všetky dáta, vykonať 
vhodnú transformáciu, vyhodnotiť získané koeficienty a väčšinu z nich nevyuţiť, rsp- 
„vyhodiť“, pretoţe z nejakého dôvodu nesú málo informácie.  
Ku príkladu v kompresnom formáte JPEG tomu zodpovedá získanie hodnôt 
všetkých pixelov fotografie (povedzme 10 miliónov), prevedenie dvojrozmernej 
diskrétnej kosínusovej transformácie - DCT - a kvantovanie vzniknutých koeficientov. 
Ponechanie iba k-koeficientov (najčastejšie sa jedná o tie s najväčšou veľkostí) a 
zakódovanie iba ich pozície / indexu a veľkosti tak vlastne zodpovedá adaptívnemu 
prístupu k signálu, ktorý úzko súvisí s chybou najlepšej aproximácie. Úspech tohto 
prístupu je umoţnený práve tým, ţe k určitému typu signálu (napríklad fotografie) je 
moţné nájsť takú reprezentáciu (tu DCT), v ktorej je signál riedky alebo pribliţne 
riedky (čo v praxi ide nájsť často).[7]  
Komprimované snímanie (KS) prichádza so stratégiou priamo snímať signál 
lineárne a neadaptívne, za predpokladu (pribliţnej) riedkosti vo vhodnej reprezentácií, 
a toľkokrát, koľko je skutočne zapotreby, čím uplatnenie KS v MR ponúka potenciálne 
významnú redukciu skenovacieho času, čo prináša výhody pre pacientov, ale aj pre 
ekonomiku zdravotníctva. 
Podľa článku „Compressed Sensing MRI“ publikovaného v magazíne „IEEE 
Signal Processing“[6] sa zobrazovanie magnetickou rezonanciou riadi dvomi 
odporúčaniami pre úspešnú aplikáciu KS. Tými sú : 
 lekárska snímka je prirodzene komprimovateľná riedkym 
kódovaním vo vhodnej transformačnej funkcii (napríklad 
vlnovou transformáciou),  
 MR skenery prirodzene získava zakódované snímky namiesto 
priamych snímok pixelov (napríklad v priestorovo-frekvenčnom 
kódovaní). 
Odborne teda úspešne vyuţitie KS podľa článku „Compressed Sensing MRI“[6] 
má tri kľúčové poţiadavky :  
 Riedka transformácia : poţadované snímky by mali mať riedku reprezentáciu v 
známej transformačnej funkcii, 
 Nekoherentnosť podvzorkovaných artefaktov : artefakty v lineárnej rekonštrukcii 
spôsobené k-priestorovým podvzorkovaním by mali byť nekoherentné v 
zrieďovacej transformačnej funkcii, 
 Nelineárna rekonštrukcia : snímok by mal byť zrekonštruovaný nelineárnou 





MATLAB ako programový balík bol predstavený v roku 1984. MATLAB obsahuje 
súbor nástrojov umoţňujúci úplné programovanie aplikácií. Obsahuje plnohodnotný 
programovací jazyk štvrtej generácie. Uţívateľ nájde všetko potrebné k programovaniu 
a ladeniu zdrojových kódov. Systém naviac umoţňuje vstavanú podporu tvorby 
grafických prvkov a podporu uľahčujúcu načítanie dát z iných zdrojov. Uţívateľ si tieţ 
môţe nastaviť prvky pracovného prostredia podľa seba samého. 
Názov MATLAB vychádza z anglického spojenia MATrix LABoratory, a bol 
vytvorený, na poskytnutie jednoduchého prístupu k matematickým kniţniciam 
vyvinutým v projekte LINPACK a EISPACK. Pôvodne bol určený pre operačný systém 
Unix a táto skutočnosť sa aj v prostredí OS Windows prejavuje vo veľmi jednoduchom 
komunikačnom rozhraní – príkazovom riadku. MATLAB teda predstavuje vysoko 
výkonný jazyk pre technické výpočty. Integruje výpočty, vizualizáciu a programovanie 
do jednoducho pouţiteľného prostredia, kde problémy aj riešenia sú vyjadrené v 
prirodzenom tvare. Ide o interaktívny systém, ktorého základným dátovým typom je 
pole (dvojrozmerné, a od verzie 5 aj viacrozmerné) bez nutnosti deklarácie jeho 
rozmerov. Táto vlastnosť spolu s mnoţstvom zabudovaných funkcií umoţňuje relatívne 
jednoduché riešenie mnohých technických problémov, obzvlášť tých, ktoré vedú na 
vektorovú alebo maticovú formuláciu, v oveľa kratšom čase ako riešenie v klasických 
programovacích jazykoch. Typické oblasti pouţitia MATLABu sú : 
 inţinierske výpočty, 
 vývoj algoritmov, 
 modelovanie, simulácia a tvorba prototypov, 
 analýza dát a ich vizualizácia, 
 inţinierska grafika, 
 vývoj aplikácií vrátane tvorby grafického uţívateľského prostredia, 
 podpora pri vyučovaní technických predmetov, matematiky, fyziky a pod. 
Pre vytvorenie grafického okna sme vybrali programové prostredie MATLAB. Pre 
prácu bol MATLAB zvolený prednostne kvôli niţšej náročnosti na systémové 
poţiadavky a je zoptimalizovaný na prácu a vývoj algoritmov a počty z väčším 
objemom dát. Nevýhodou prostredia je časová náročnosť na výpočty, avšak pri objeme 





2 PRAKTICKÁ ČASŤ 
2.1 Návrh užívateľského okna 
Základný návrh aplikácie uţívateľského okna pozostáva zo základných komponentov: 
 výberu metódy, 
 základných parametrov, 
 voliteľných parametrov perfúzie, 
 zobrazenie zrekonštruovanej snímky, a i. 
Pre orientáciu je na nasledujúcom obrázku zobrazené základné okno so základnými 
 pouţitými grafickými prvkami. Vzhľad a rozvrhnutie grafického rozhrania pouţitého 
pre túto prácu je na obrázku v 29Príloha č. 2 : , a vzhľad grafického rozhrania 
uţívateľského programu po spustení v Príloha č. 3 :  
 
Obrázok č. 15 Ukážka GUI 
Jednotlivé komponenty programu boli vytvorené pomocou metódy GUIDE 
v grafickom prostredí MATLAB. Táto metóda aplikuje programovanie uţívateľského 
okna pomocou systému What You See Is What You Get (doslovne : Čo vidíš, to 
dostaneš). Uţívateľ teda nemá zapotreby grafické objekty programovať priamo 




Po vytvorení návrhu a základnom rozvrhnutí v grafickom okne GUI, je súbor 
uloţený pod príponou .fig. Súbor obsahujúci ovládací skript s inicializáciou 
a vlastnosťami jednotlivých prvkov môţeme uloţiť dvoma spôsobmi. Po stlačení 
zeleného trojuholníku v aplikačnom okne GUI, teda „Run Figure", sa spustí okno 
v aplikácii a týmto sa uloţí súbor s príponou .m, kde je uloţený automaticky 
vygenerovaný zdrojový kód k nášmu rozhraniu.  
2.2 Komponenty grafického okna 
V tejto časti si podrobnejšie rozoberieme jednotlivé komponenty základného programu 
v grafickom okne, ich prevedenie, vlastnosti a účely. 
2.2.1 Výber metódy 
Prvým základným komponentom je výber metódy („choose method“). Tento 
komponent je realizovaný pomocou grafického prvku „popupmenu“. Tento prvok 
umoţňuje po kliknutí na šípku výber z predom určeného zoznamu moţností, ktoré sú 
vytvorené v tzv. inšpektorovi vlastností, kde sa poţadované poloţky ukladajú pod 
vlastnosťou „String“ ako zoznam reťazcov. Vlastnosť „Value“ v tomto prvku obsahuje 
index odpovedajúci zvolenému reťazcu vybranej poloţky zo zoznamu. Zoznam výberu 
metódy je fixný a preto je moţné pouţiť „Callback“, teda spätnú väzbu, vo forme 
prepínača, kde jednotlivé prípady, rsp. poloţky zoznamu, majú indexy 1 aţ 3, keďţe 
máme tri poloţky zoznamu.  
 
Obrázok č. 16 Zobrazenie a výber metódy 
 V jednotlivých prípadoch je určené aké akcie sa vykonajú po vybraní. Pre prípad 
výberu fantómu je dôleţitá základná odlišnosť. Tou je moţnosť zobrazenia parametrov 
perfúzie, čo je realizované pomocou tzv. viditeľnosti. To znamená, ţe na začiatku je 
rádiové tlačidlo neviditeľné, čo je zvolené v inšpektorovi vlastností, a zobrazuje sa po 
určení v jednotlivých prípadoch. 
2.2.2 Parametre n, p, h 
Ďalším prvkom, rsp. prvkami, sú parametre zo skriptu „namereni_MRI_dat.m“(ďalej 
len NMD), ktoré určujú základné nastavenie pre simuláciu obrazu fantómu mozgu 
podľa [10]. Tieto parametre sú realizované pomocou prvkov statického a premenného 





Obrázok č. 17 Parametre n, p, h 
 Hodnoty parametrov sa volia podľa výberu metódy, čo znamená, ţe v prípade 
výberu fantómu sú hodnoty staticky určené, podľa NMD. V prípade výberu „dynamic” 
a „static” potrebujeme aby boli hodnoty načítavané a prrto bo potrebné pretypovať 
NMD na dátový súbor, teda „namereni_MRI_dat.mat“, ktorý obsahuje veškeré 
premenné z pôvodného skriptu prevedené na maticový tvar, pretoţe zo skriptového 
súboru typu .m nebolo moţné premenné načítať do ďalšieho skriptu.  
 Hodnota z parametru „number of slice“ je pouţitá ako počiatočná hodnota pre 
vytvorenie fantómu. 
2.2.3  Parametre perfúzie 
Základom je prvok „radio button“, teda rádiové tlačidlo, ktoré umoţňuje zobrazenie 
parametrov na vyţiadanie uţívateľa. Aby toto bolo moţné, je potrebné najprv zistiť 
hodnotu, rsp. stav, tlačidla. Rádiové tlačidlo má dva stavy, t.j. nie je vybrané a  je 
vybrané. Tieto stavy majú odlišné indexovanie ako výber metódy, čo znamená, ţe ako 
výber metódy, je na základe hodnoty určený prepínač, ale jednotlivé prípady majú 
indexy 0 a 1, ktoré logicky odpovedajú stavom nezvolený a zvolený. 
 
Obrázok č. 18 Tlačidlo perfúzie 
 
Obrázok č. 19 Parametre perfúzie 
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Samotné parametre perfúzie sú realizované rovnako ako parametre n, p, h. Ich 
hodnoty sú načítavané z dátového NMD. 
2.2.4 Zobrazenie snímky 
Zobrazenie základného fantómového snímku je realizované pomocou prvku „toggle 
button“. Tento prvok je zaloţený na princípe „push button“, ale na rozdiel od tohto 
tlačidla má dva stavy, ktoré sú vyuţité pre zobrazenie obrázka a zadanie čísla snímku. 
 
Obrázok č. 20 Komponenty funkcie zobrazenia snímky 
Tlačidlo je naprogramované pomocou podmienkového cyklu, a ako inak, základnou 
podmienkou je zistenie stavu tlačidla, pričom po stlačení je aktívne a následne sa 
zobrazia poţadované prvky a základná snímka fantómu. Pred prvou aktiváciou tlačidla 
však musí byť potvrdená hodnota parametru p pod výberom metódy a to kliknutím do 
poľa s hodnotou a stlačením klávesy enter. 
Základná snímka fantómu, po stlačení tlačidla pre zobrazenie fantómu, sa zobrazuje 
do prvku „axes“. Tento prvok slúţi na zobrazenie a zmenu grafov, rsp. v tomto prípade 
snímku. Ako východzia snímka sa zobrazuje prvý rez fantómu podľa simulovaných dát, 
podľa  východzej hodnoty parametra p.  
V aktívnom stave tlačidla sa taktieţ zobrazuje jednoduché tlačidlo „show slice no.“, 
ktoré má jednu funkciu, a parameter „slice no. (1 to 100)“, ktorý definuje koľký rez v 
poradí sa zobrazí, pričom toto sa vykoná po zadaní čísla od jedna do sto do poľa 
premennej, kde ako počiatočná hodnota je opäť zvolená hodnota parametru p. Hodnota 
parametru rezu nemusí byť v poli potvrdzovaná enterom. 
2.2.5  Kompilácia programu 
Veľkou výhodou v prostredí MATLAB sú interné aplikácia. Jednou z nich je 
„kompilátor aplikácií“, ktorý umoţňuje kompiláciu, rsp. predtvorenie 
MATLABovského kódu na externú aplikáciu. Pri kompilovaní je dôleţité určiť hlavný 
program aplikácie, tu teda okno_final.m. Ďalej je potrebné priloţiť súvisiace súboru, 
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u nás lognormalny model, simulované dáta, phantom_video, a pravdaţe GUI súbor 
okno_final.fig. Na nasledovnom obrázku vidíme vytváranie projektu externej aplikácie 
pod názvom MRI_image_reconstruction.prj, ktorého výstupom sú tri zloţky aplikácie, 
v ktorých sú uloţené súbory na testovanie, inštaláciu a distribúciu samostatnej aplikácie. 
 




Táto práca pojednáva o problematike magnetickej rezonancie a spracovaní dát 
získaných pri snímaní magnetickou rezonanciu. 
Programovacie prostredie a jazyk MATLAB bol zo všeobecného hľadiska 
"učebnicovým príkladom" ako v praxi transformovať amatéra na programátora v 
obmedzenom čase, pre vyuţitie vrámci práce ale aj beţného ţivota, v porovnaní 
s jazykom C, C++ , a obdobné. 
Popri samoštúdiu tohto programovacieho jazyka a vyhľadávaní informácií sa 
program MATLAB zdal byť menej populárny, napriek jeho prehľadnosti 
a vyuţiteľnosti. Hlbší pohľad do tejto problematiky vrámci písania bakalárskej práce 
bol prínosom do osobného aj profesného ţivota, pričom potenciálom a pouţitím vnukol 
pocit sa problematike venovať aj po ukončení práce so zámerom do budúcna, 
takpovediac, „toto je to pravé orechové“. 
 Teoreticky boli v práci spracované podklady pre hlbšie pochopenie princípu 
snímania magnetickou rezonanciou, základné funkcie MR skeneru a základné fyzikálne, 
matematické predpoklady, ktoré sú vyuţité pri snímaní magnetickou rezonanciu, 
popísane v kapitole 1.2Zobrazovanie magnetickou rezonanciou (MRI). 
 V praktickej časti práce, v druhej kapitole, bol popísaný rozbor výberu metódy 
spracovania uţívateľského programu v prostredí MATLAB, základného návrhu 
grafického rozhrania pre uţívateľa, ako aj generovanie a funkcie programu, ktorého 
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Príloha č 1 : Ukážka zdrojového kódu 
 
%_________________ZOBRAZENIE PARAMETROV PERFUZIE___________________ 
% --- Executes on button press in button_perfuse. 
function button_perfuse_Callback(hObject, eventdata, handles) 
  
perfuzia=get(handles.button_perfuse,'Value'); 
 switch perfuzia    
     case 0 
         set(handles.parameter_shift,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_surface,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_time,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_frequency,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_mi,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_mi2,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_sigma,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_sigma2,'Visible','off'); 
        
        set(handles.number_shift,'Visible','off'); 
        set(handles.number_surface,'Visible','off'); 
        set(handles.number_time,'Visible','off'); 
        set(handles.number_frequency,'Visible','off'); 
        set(handles.number_mi,'Visible','off'); 
        set(handles.number_mi2,'Visible','off'); 
        set(handles.number_sigma,'Visible','off'); 
        set(handles.number_sigma2,'Visible','off'); 
       
     case 1 
        set(handles.parameter_shift,'Visible','on'); 
                set(handles.number_shift,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_surface,'Visible','on'); 
                set(handles.number_surface,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_time,'Visible','on'); 
               set(handles.number_time,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_frequency,'Visible','on'); 
                set(handles.number_frequency,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_mi,'Visible','on'); 
                set(handles.number_mi,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_mi2,'Visible','on'); 
                set(handles.number_mi2,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_sigma,'Visible','on'); 
                set(handles.number_sigma,'Visible','on'); 
        set(handles.parameter_sigma2,'Visible','on'); 
                set(handles.number_sigma2,'Visible','on'); 
      
    load('namereni_MRI_dat.mat'); 
        set(handles.number_shift,'String',t0); 
        set(handles.number_surface,'String',S); 
        set(handles.number_time,'String',T); 
        set(handles.number_frequency,'String',f); 
        set(handles.number_mi,'String',mi); 
        set(handles.number_mi2,'String',mi2); 
        set(handles.number_sigma,'String',Sigma); 
        set(handles.number_sigma2,'String',Sigma2); 




%______________ZOBRAZENIE ZAKLADNEHO OBRAZKA_________________________    
function showpicture_Callback(hObject, eventdata, handles) 
% --- If Enable == 'on', executes on mouse press in 5 pixel border. 
% --- Otherwise, executes on mouse press in 5 pixel border or over 
showpicture.         
    if (get(handles.showpicture,'Value')); 
            set(handles.showslice,'Visible','on'); 
            set(handles.axes1,'Visible','on'); 
             set(handles.parameter_slice,'Visible','on'); 
             set(handles.number_slice,'Visible','on'); 
             
            hocijak=get(handles.number_p,'Value'); 
            load('namereni_MRI_dat.mat'); 
            image(original(:,:,hocijak)*255); 
           
    else 
        set(handles.showslice,'Visible','off'); 
        set(handles.axes1,'Visible','off'); 
        set(handles.parameter_slice,'Visible','off'); 
        set(handles.number_slice,'Visible','off'); 








Príloha č. 3 : Ukážka užívateľského programu 
 
